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示唆されている。このように VEGF family 間の関連は複雑であり、病態や臓器によっ
ても変化するといわれている。悪性腫瘍との関連では VEGF-A は多くの報告があり、
腎細胞癌においてはその発現と悪性度あるいは予後との間に有意な関連を認める報




討すること。二つ目は腎細胞癌における VEGF family の発現を検討し、臨床病理学的







平均を面積で割ったものを lymph vessel density (LVD)として、リンパ管新生評価に
用いた。また、血管新生の指標としても同様の方法で microvessel density (MVD)を




結   果 
抗 D2-40 陽性リンパ管は主に腫瘍周囲に存在していた。しかし、正常部位と腫瘍周
囲の LVD に有意差は認めなかった。また、腫瘍内部に抗 D2-40 陽性リンパ管を認めた
のは 6例のみであった。腫瘍周囲、および腫瘍内部の LVD は他の臨床病理学的特徴と
も関連を認めなった。MVD は遠隔転移を有する症例において、有意に高値を示した。 
VEGF family では VEGF-A のみが pT 分類、転移の有無、悪性度と有意な関連を認めた。
しかし、他の VEGF family はいかなる臨床病理学的特徴とも関連を認めなかった。 
また、LVD と VEGF family との間にも有意な関連は認めなったが、過去の報告と同様
に VEGF-A と MVD の間には関連が認められた。 
 





も VEGF-A は MVD、悪性度と関連が認められた。しかし、LVD との関連は認めず、腎細
胞癌において VEGF-A はリンパ管新生に影響を与えないことが示唆された。 
また、VEGF-B, -C は MVD、LVD ともに関連を認めず、また、臨床病理学的特徴とも関




連を認めなかった。このため、VEGF-B, -C と同様に、腎細胞癌において VEGF-D は腫
瘍の進展、予後には影響がないと考えられた。 
以上から、腎細胞癌おいてはリンパ管新生を標的とした治療、VEGF-B,C,D を標的と
した治療は有益性が低いと考えられた。 
 
 
 
